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Leczenie promieniami raka szyjki macicy
(RSZM) zwiqzane jest z wyst~powaniem
odczynow popromiennych (wczesnych
i poinych). Czynnikami ryzyka Sq: dawka
catkowita i frakcyjna, leczenie skojarzone,
obj~tos6 napromieniana, wiek chorych
i choroby dodatkowe a takze bt~dy w ra-
dioterapii.
Material i metoda. Badaniem obj~to 207
kobiet leczonych teleradioterapiq i .brachy-
terapiq z powodu RSZM w IIIB stopniu
zaawansowania klinicznego. Teleradio-
terapi~ megawoltowq (9 lub 15MeV)
prowadzonq z 2 lub 4 pol wlotowych
na obszar miednicy, dawka frakcyjna 2Gy.
Srednie dawki otrzymane przez chore wy-
nosity 45,5Gy (±0,3) na przymacicza
i 37,5Gy (±0,7) na cz~s6 centralnq w rzu-
cie wysokiej dawki z brachyterapii. Dawka
z brachyterapii LDR wynosita w p.A 45,6
(±1,1). Fizyczne dawki tqczne otrzymane
w punktach referencyjnych w odbytnicy
wynosity srednio 62,5Gy (±0,7) w p~che­
rzu moczowym 67,8Gy (±0,8). Obliczenie
dawek przeprowadzono wg zalecen 38
protokotu ICRU, ocen~ odczynow popro-
miennych oparto na skali EORTC/RTOG.
Wyniki. Wczesne odczyny popromienne
wystqpity w odbytnicy u 41 ,5% leczonych
cnorych (wst.l~39.-1 %, w s1.I'I-2,4%).
Analogiczne odczyny w p~cherzu moczo-
wym miaty miejsce u 27,5% chorych,
gtownie w stopniu 1(26,1%). Odczyny
poine w odbytnicy miato 46 chorych
(22,2%). W stopniu I i II 36 cho-
rych(17,4%), w stopniu III i IV 10 cho-
rych(4,8%). W p~cherzu moczowym poine
odczyny popromienne wystqpity u 24 cho-
rych, co stanowito 11 ,6% w tym ci~zkie
(III i IV st.) u 2 chorych (1 %). Porownano
nasilenie odczynow w zaleznosci od dawki
w odbytnicy i p~cherzu moczowym.
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Wnioski. 1. Nasilenie odczynow popro-
miennych zarowno wczesnych i poinych
byto wyzsze w odbytnicy niz w p~cherzu
moczowym. 2. Nie stwierdzono istotnej
roznicy statystycznej w wyst~powaniu
odczynow popromiennych wczesnych
i poinych w zaleznosci od dawki
"odci~cia" 60,65,70Gy w punktach R(odby-
tnica)i P(p~cherz). 3. Nie stwierdzono
ci~zkich wczesnych odczynow popromien-
nych. 4. Ci~zkie poine odczyny popro-
mienne (3 i 4) stwierdzono u 2 chorych
w p~cherzu moczowym (1%), oraz u 10
chorych w odbytnicy (4,8%).
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Laryngologicznej Akademii Medycznej
w Poznaniu, ul. Przybyszewskiego 49,
60-355 Poznan; Instytut Genetyki Czfowieka
Polskiej Akademii Nauk w Poznaniu
eel pracy: Celem pracy jest przedsta-
wienie stanu wiedzy na temat ciqgu wy-
darzen na poziomie molekularnym i subko-
morkowym, ktore powodujq, ze uszkodze-
nia struktury DNA i chromosomow pro-
wadzq do zmiany genotypu,nieprawidtowej
ekspresji genow, a w konsekwencji
do zmiany fenotypu na nowotworowy.
Z drugiej strony jak ten stan wiedzy jest
wykorzystywany w klinice i czy pomaga
poprawi6 wskainiki przezycia dla tej grupy
nowotworow.
Material i metodyka: Badaniami obj~to
grup~ ponad 200· chorych nanowotwory
gtowy i szyi. Wykonano badania dotyczqce
uszkodzenia struktury DNA, struktury i fun-
kcji okreslonych genow, zaktocenia cyklu
zyciowego i struktury komorek oraz uszko-
dzenia chromosomow.
Wyniki: Wielokierunkowe badania biolo-
gii nowotworow krtani wykazaty akumu-
lacj~ uszkodzen molekularnych i chromo-
somowych w przebiegu choroby. Kolejne
uszkodzenia DNA prowadzq do wzrostu
Iiczby mutacji. U chorych z nowotworami
gtowy i szyi w genomowym DNA nast~puje
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